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1. 尿管異常罵ロの 1領j
白井和雄，タト間孝夫
〈国立習志野)
飯由秀治(同・小児外科〉
尿管性尿失禁を主訴とする12歳女子で両長H完全重複尿
管の右上半腎所罵尿管が建前庭に関口している Thom 
V型の尿管異常関口の一例。競技尿管新吻合祷を施行し
た。 
2. 臆説全捕後におこった DICの1樹
桝鏡年清，瀬戸! 裏
(厚生中央〉
小木雪仁(1可・内科) 
71歳男性の跨競癌患者で，跨既全捕，回腸導管造設衛
産後に発生した DICを経験し， 1) DICは，早期か
ら治療し寛解を得たこと。 2)合併した腎不全にウロキ
ナーゼ大量投与を行ない治療しえたこと。 3)結局札
肺炎で死工ごしたこと，を報告した。 
3. Shy-Drager症候群の 1偶
浜年嵩，並木徳重郎
(千葉労災〉
排尿菌難を主訴とする57歳男性症例で排尿失神，陰萎，
起立性低血圧，小脳症状を合併しており Shy-Drager症
侯群と診断した。跨脱内圧上無抑制型で、220mlの残尿を
認めた。務脱鑓縮衡にて残尿は損失した。上部尿路詰異
常fJ.い。本症侯群は神経変性疾患であるが高度の排尿障
害が必発症状であ F薬物療法には反広しない事が多い。
本鋳式は症例によっては長い方法と考えた。 
4 巨大前立競癌の 1例
野積邦義，長UJ患雄，宮内武彦
〔千葉県がんセンター)
症例は78歳の男性。昭和55年 6月248初診。症状誌体
重減少，渡部腫窪，頻京，排尿器難。翼症は右下腹部に
小売頭大の腫建，直腸診で前立腺部iこ匡大な麗嬉触知。
入院時血請 Ac-P高値。 Al-P正常。生検にて腺謹。 7
月23日手倍。全腫蕩の上方約3分の 1 (270g)部分捕
議。組織診は中等度分化型農癌。 StageC。街後ホンパ
ン連日500mg 1カ丹投与後，ヘキスロン連日30mgで
維持。術後半年現在血清 Ac-P正常，健在。 
5. 腎動静寂奇芳三の 1伊l
秋元晋，大塚薫
〈済生会宇都宮〉
症例は31歳女子，主訴は肉自民的血尿。既往に外傷〈一)，
菅生検(一)，現症高血圧〈ー)，渡部血管性雑音(-)，
心肥大(-)，右側腹部位痛発咋出現のため入院。 IVP
にて右腎孟，腎杯不明瞭。 RPにて腎杯尿管跨銑に凝血
塊が充講。再三跨脱タンポナーデ出現。右腎動車R撮影iこ
て右腎 cirsoid型の動静脈奇形，腎静採の早期出現あり，
右腎擁強術施行す。 
6. 腎動静寂震の l.otl
山口邦雄p 石川嘉夫
〈国立千葉〉
症例辻56歳男子。主訴はi有践的虫尿。稽環器症状は全
くない。 IVP ~こて，右下腎杯の軽度の延長を認める他
は異常ない。腎シンチグラムでは特に取 9込みの低下し
た部{立は認められず，右カテーテル尿にて，締胞診 cl-
ass 3が1度ある抱は，尿紹抱診は陰性であった。腹部
大動探撮影にて右下腎には，大動脈より蓋接動探が出て
いるため，選択的腎動脈撮影を行った。これにより診新
された。血尿が現在諮失しているため経道観察中。 
7. 後援膜者支性嚢謹の 1例
内藤仁，三嬬慎一，森 久
平関真
〈東京厚生年金〉 
31歳男子。主訴右側腹部の腫壇。昭和47年右尿管切
石街。 1カ月後，乳児頭大無痛性撞癌出現するも放置。
昭和55年 1月主科初診。磨右に表面平滑乳児頭大渥癌数
知，右腎辻無機能。嚢謹壁を含めて右腎尿管摘出衛施
行。嚢彊内に辻約 11の黄金尿が貯稽。宗管との間に 4 
